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ABSTRAKT 
Tato práce přibližuje strukturu kosterního svalstva, vznik akčního potenciálu a princip 
svalové kontrakce. Dále představuje možnosti snímání elektromyografického signálu a 
jeho následné využití pro terapii. Prostor je věnován i technickým vlastnostem EMG 
signálu a z toho plynoucím potřebným součástem elektromyografu. Další součástí je 
návrh jednoduchého modulu pro snímání EMG signálu, který bude určen pro terapeutické 
aplikace, přičemž pro komunikaci s cílovým zařízením bude využívat rozhraní bluetooth 
4.0. 
KLÍČOVÁ SLOVA 
Svalová kontrakce 
Elektromyografie 
Biofeedback 
Bluetooth 4.0 
ABSTRACT 
This thesis explains structure of skeletal muscles, generation of action potencial and 
principle of muscle contraction. Further it shows types of electromyographic signal 
recording and its usage in therapy. Technical aspects of EMG signal and components 
required for electromyograph assemblage are next topic of this thesis. Another part 
presents design of simple EMG module for therapeutical application with bluetooth 4.0 
interface. 
KEYWORDS 
Muscle contraction 
Electromyography 
Biofeedback 
Bluetooth 4.0
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ÚVOD 
Elektromyografie (EMG) patří mezi běžně využívané metody určené k diagnostice 
nervosvalového aparátu člověka již řadu let. Postupem času se však začalo snímání EMG 
signálu využívat i pro terapeutické účely, a to ve formě biofeedbacku. Můžeme o něm 
hovořit také jako o myofeedbacku. S rozvojem moderních technologií a rozmachem tzv. 
chytrých telefonů a tabletů se otvírá i prostor pro vývoj nejrůznějších terapeutických 
aplikací ve formě her, které mohou být uživateli přístupné prakticky kdekoliv, například 
v pohodlí domova a ne pouze ve specializované ambulanci. 
 První část této práce představuje fyziologický základ nutný k pochopení vzniku 
EMG signálu. Přibližuje vznik akčního napětí, strukturu kosterního svalu, zabývá se 
funkcí nervosvalové ploténky. Další část je věnována principu samotné elektromyografie, 
možnostem snímání EMG signálu a významu biologické zpětné vazby.  
Hlavní část práce potom tvoří návrh jednoduchého hardwarového modulu, včetně 
řídícího software, určeného ke snímání EMG signálu s jeho následným využitím pro 
terapeutické aplikace. Realizace modulu je nejprve nastíněna pomocí blokového 
schématu a jednotlivé funkční celky jsou poté samostatně rozebrány. Funkčnost 
navrženého zařízení je následně prakticky ověřena na realizovaném vzorku. 
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1 BIOELEKTRICKÉ JEVY 
1.1 Elektrické děje v organismu 
Lidské tělo je souborem nepřeberného množství různých procesů, ať elektrických, 
chemických, mechanických či magnetických. Elektrické děje (elektrické biosignály) hrají 
v řízení lidského těla velmi důležitou roli a poskytují velmi rychlé šíření informací po 
celém organismu. Tyto signály mohou být generovány pomocí nervových či svalových 
buněk. Přesto, že vznikají na buněčné úrovni, vytvářejí v okolním prostředí dostatečně 
velké elektromagnetické pole, které jsme schopni registrovat vhodnými zařízeními. 
Biosignály můžeme snímat během přirozené aktivity zkoumaného orgánu nebo 
systému, hovoříme o tzv. nativním signálu nebo při dodání externího podnětu či stimulu, 
v tomto případě se jedná o tzv. evokované signály. Asi nejznámějším a nejčastěji 
snímaným biosignálem je EKG – elektrokardiogram, který slouží k diagnostice funkce 
srdečního svalu. Běžně používaná je ale i EEG – elektroencefalografie sloužící 
k diagnostice činnosti mozku, EMG – elektromyografie pro snímání elektrické aktivity 
kosterních svalů nebo třeba ERG – elektroretinografie zabývající se elektrickými projevy 
retiny (sítnice).  
1.2 Membránový potenciál 
Každá buňka lidského těla je ohraničena semipermeabilní membránou. Z chemického 
hlediska tuto membránu tvoří fosfolipidová dvojvrstva, která své hydrofilní části směřuje 
vně a hydrofobní části naopak dovnitř membrány. Takto je odděleno vnitřní prostředí 
buňky – intracelulární a okolní – extracelulární prostředí. Transport molekul přes 
membránu se různí dle povahy přenášené látky. Molekuly rozpustné v tucích mohou 
membránou prostupovat víceméně volně, podobně jako slabě polarizované molekuly 
vody, močoviny nebo například oxidu uhličitého. Ostatní látky musejí pro průchod 
membránou využít některého ze speciálních transportních mechanizmů, jako například 
iontový kanál či konkrétní přenašeč.  
Díky selektivní propustnosti membrány pro různé prvky nastává situace, kdy 
koncentrace daných iontů vně a uvnitř buňky jsou rozdílné, jak názorně ukazuje tabulka 
1-1. Rozdílným elektrickým potenciálem na obou stranách membrány vzniká 
membránový potenciál. Rovnovážný stav, který je výsledkem současného působení 
koncentračního a elektrického gradientu se označuje jako klidový membránový potenciál, 
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který nabývá hodnot -30 mV až -90 mV. Na aktuální hodnotě membránového potenciálu 
se tedy podílí propustnost pro jednotlivé ionty, intra- a extracelulární koncentrace iontů, 
pro které je v danou chvíli membrána propustná, počet bílkovin v intracelulárním 
prostoru a činnost sodíko-draslíkové pumpy. U různých buněk jsou i hodnoty klidového 
potenciálu různé, například u neuronů se pohybují od -70 mV do -90 mV. V tomto stavu 
se vnitřní prostor buňky jeví jako záporný, což je způsobeno vysokým obsahem záporně 
nabitých bílkovinných molekul, pro které není membrána volně propustná. Existují i 
specifické buňky, které se nenacházejí ve stabilním klidovém stavu, jelikož u nich 
probíhají neustálé změny potenciálu. Takové buňky nalezneme například v srdečním 
svalstvu a označujeme je jako tzv. pacemakery. [1] 
 
Tabulka 1-1: Koncentrace iontů v intra- a extracelulárním prostředí 
Látka Intracelulární koncentrace 
[mmol/l] 
Extracelulární koncentrace 
[mmol/l] 
Na+ 12 145 
K+ 155 4 
Ca2+ 10-5 - 10-4 2 
Cl- 4 120 
HCO3
- 8 27 
bílkoviny (A-) 155 0 
1.2.1 Akční potenciál 
Některé buňky mají schopnost generovat elektrické impulsy, tzv. akční potenciál. Tyto 
buňky dostaly název vzrušivé, neboli excitabilní. Akční napětí vznikne tehdy, pokud při 
depolarizaci membrány její napětí překročí hodnotu prahového napětí. Poté se 
depolarizace šíří dále pomocí tzv. kladné zpětné vazby. Depolarizace způsobí dočasné 
překlopení polarity do kladných hodnot. Průběh akčního napětí se různí v závislosti na 
typu buňky a funkci, kterou vykonává, jak můžeme vidět na obr. 1-1. Velikost 
nadprahového podnětu nemá na průběh akčního potenciálu vliv.  
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Podráždění způsobí otevření iontových kanálů a membrána se tak stává pro určité 
ionty propustnou. Ionty Na+ začínají velmi rychle proudit do vnitřního prostoru buňky, 
kde vyrovnají záporný potenciál způsobený molekulami bílkovin a dočasně dochází až 
k transpolarizaci intracelulárního prostředí, které se tedy stává kladným. Celý proces se 
odehrává za pouhou necelou 1 ms a po ní následuje tzv. refrakterní fáze, kdy nelze vyvolat 
nový akční potenciál. Tato fáze trvá také přibližně 1 ms. Šíření akčního potenciálu je 
umožněno díky tokům iontů membránou a vzniku místních proudů mezi podrážděným a 
nepodrážděným úsekem membrány. Takto dojde k podélnému šíření akčního potenciálu 
podél celého vlákna. [2]  
 
1.3 Neuron 
Nervová buňka neboli neuron, je základní stavební jednotkou nervové soustavy. Lidské 
tělo obsahuje přibližně 15 až 25 miliard neuronů. Funkčními prvky každého neuronu jsou 
dendrity, tělo a axon. Dendritových vláken je více, jsou kratší, bohatě větvené a 
zabezpečují dostředivý - aferentní tok informace (například z jiného neuronu). Naopak 
axon je dlouhý výběžek nesoucí informace eferentně, tedy odstředivým směrem, 
například na další neuron. Povrch axonu je potažen myelinovou pochvou tukové povahy, 
sloužící jako elektrická izolace. Vrstva myelinu je po určitých úsecích, tzv. internodiích 
přerušována Ranvierovými zářezy, které způsobují skokové šíření vzruchu a umožňují 
tak značné zvýšení rychlosti přenosu. Zakončení axonu můžou tvořit několik synapsí, 
sloužících ke komunikaci s dalším neuronem či svalovým vláknem jako součást 
nervosvalové ploténky (viz. kapitola 1.5.1) Stavba neuronu je znázorněna na obr. 1-2. [3] 
 
Obr. 1-1: Akční potenciál: A) nervové vlákno, B) svalová buňka srdeční komory, C) buňka SA 
uzlu, D) buňka hladkého svalu (převzato z [1]). 
 5 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.4 Struktura kosterního svalu 
Každý kosterní sval je strukturálně tvořen stovkami až tisíci dlouhých svalových vláken, 
nazývaných též myofibrily. Samotná myofibrila je dále tvořena polymerními řetězci tzv. 
lehkých a těžkých filament, přičemž lehká filamenta představují asi dvojnásobek počtu 
těch těžkých. Mezi lehká filamenta řadíme vlákna aktinu, troponinu a tropomyosinu, 
naopak mezi těžká řadíme vlákna myosinu. Každá myofibrila se dále skládá 
z jednotlivých funkčních částí, tzv. sarkomer, kdy jedna sarkomera představuje oblast 
mezi dvěma po sobě následujícími Z liniemi. Vyztužení celé struktury zabezpečuje 
protein titin (viz. obr. 1-3). Aktinová vlákna obsahují po celé své délce aktivní vazebná 
místa pro myosin, která jsou však v klidovém stavu překryta vlákny tropomyosinu a nich 
navázaném troponinu a brání tak vzájemné interakci aktinu s myosinem. [4] 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 1-3: Stavba sarkomery 
Obr. 1-2: Stavba neuronu (převzato z [31]). 
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Podle obsahu myoglobinu (hemový protein vyskytující se ve svalech) můžeme 
kosterní svalovinu dělit:  
Červená (tonická) svalovina – díky velkému obsahu myoglobinu a bohaté síti 
kapilár se tato svalovina vyznačuje typickou červenavou barvou. Tkáň obsahuje i velké 
počty jader a mitochondrií, proto zde většinou probíhají aerobní procesy, kdy proces 
kontrakce probíhá o něco pomaleji avšak zato s větší vytrvalostí. Příčné pruhování není 
tak zřetelné. 
Bílá (fázická) svalovina – obsahuje menší množství myoglobinu. Tkáň vykazuje 
velmi výrazné příčné pruhování a obsahuje menší počet jader. U tohoto typu svaloviny 
převažují anaerobní procesy, kontrakce je tedy rychlá, ale dochází i k rychlejší únavě 
svalu. [5]  
1.5 Svalová kontrakce 
Mechanismus svalové kontrakce je založen na vzájemném zasouvání vláken aktinu a 
myosinu, která jsou bílkovinné povahy. Počátkem celého procesu kontrakce je excitace 
plazmatické membrány nervosvalové ploténky, která postupným šířením umožní 
vyplavení iontů vápníku uložených v sarkoplazmatickém retikulu do sarkoplazmy. 
Jelikož troponin vykazuje výraznou afinitu ke kalciovým iontům, dojde k jejich navázání, 
tím následně ke změně konformace a odkrytí aktivních míst aktinu. Myosinové hlavy se 
tak mohou na tato aktivní místa aktinu navázat a vytvořit tak tzv. můstky, které započnou 
vlastní svalovou kontrakci, při které dochází k vzájemnému „klouzání “ filament. Tento 
klouzavý pohyb vyžaduje přísun energie ke zrušení vazby v původním místě a 
uskutečnění vazby myozinové hlavy s následujícím aktivním místem. Potřebná energie 
je získávána štěpením makroergických molekul ATP (Adenosintrifosfát) na ADP 
(Adenosindifosfát) a fosfát a její množství je úměrné vykonané svalové práci. [6] 
 
1.5.1 Nervosvalová ploténka 
Nervosvalová ploténka představuje zvláštní typ synapse. Umožňuje přenos vzruchu 
z neuronu dále na svalové vlákno kosterního svalu. Presynaptickou oblast tvoří axonální 
zakončení motoneuronu uložené v záhybech invaginací sarkolemy. Postsynaptickou 
oblastí označujeme samotnou sarkolemu, tedy plazmatickou membránu vlákna 
kosterního svalu. V samotné aktivní oblasti se nachází velké množství tzv. vezikul 
(váčků), obsahujících neurotransmiter, který zprostředkuje přenos vzruchu v synaptické 
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štěrbině. U svalových vláken je tímto nositelem vzruchu látka acetylcholin. Množství 
uvolněného neurotransmiteru je přímo úměrné frekvenci a počtu zaznamenaných akčních 
potenciálů v presynaptické oblasti a množství následně otevřených kalciových kanálů 
v sarkolemě je zase úměrné počtu vylitých vezikul a množství uvolněného 
neurotransmiteru v aktivní oblasti. Membrána sarkoplazmatického retikula obsahuje 
kalciovou pumpu, která neustále pumpuje vápníkové ionty zpět, aby mohla kontrakce 
stále pokračovat až do vyhasnutí signálu z motoneuronu. [7] 
1.5.2 Motorická jednotka 
Motorická jednotka představuje soubor svalových vláken inervovaných jedním 
motoneuronem. Jedná se o nejmenší funkční jednotku, jež lze samostatně aktivovat při 
kontrakci svalu. Počet svalových vláken inervovaných jedním neuronem se odráží na 
jemnosti a přesnosti pohybu, například motorické jednotky v prstech na ruce a 
okohybných svalech obsahují pouze okolo 3 až 8 vláken. Velké svaly končetin však 
mohou obsahovat motorické jednotky čítající i 1500 až 2000 svalových vláken. [5] 
1.5.3 Typy svalové kontrakce 
Izometrický stah – tento stah se vyznačuje tím, že při jeho průběhu sval nemění svou 
délku, ale pouze napětí. Dochází k němu například při snaze zvednout nějaký předmět 
daleko za hranicemi naší síly (např. tunové závaží). 
Izotonický stah – u tohoto typu stahu dochází naopak ke změně délky svalu, kterou však 
neprovází změna napětí. Příkladem je rovnoměrný pohyb se stálým závažím. Rozlišujeme 
kontrakci koncentrickou, která způsobí zkrácení svalu a zrychlení pohybu a excentrickou, 
která zapříčiní naopak jeho prodloužení a zpomalení pohybu. [8] 
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2 ELEKTROMYOGRAFIE 
2.1 Historie 
Stavba svalů byla lidmi zkoumána již od poloviny 16. století. Nejprve Andreasem 
Vesaliem, nazývaným též otcem moderní anatomie, poté i Leonardem da Vincim a 
dalšími významnými mysliteli. V 60. letech 17. století byla Francescem Redim objevena 
souvislost mezi svaly rejnoka elektrického a jeho výbojem, což položilo základy měření 
elektromyografického signálu na člověku roku 1849, které jako první uskutečnil, 
německý lékař Emil du Bois-Reymond. Jehlové elektrody pro invazivní měření 
elektromyografického signálu poprvé použil Adrian a Bronk v roce 1929 a k tomuto roku 
také datujeme rozvoj samotné klinické myografie. V 50. a 60. letech se díky F. Buchtalovi 
podařilo metodu jehlových elektrod dále vylepšit, což přivedlo skupinu ruských vědců a 
inženýrů na myšlenku využití myoelektrických signálů pro ovládání elektronických 
ručních protéz. [9] [10] 
2.2 Možnosti snímání EMG 
2.2.1 Intramuskulární EMG 
Jednou z metod snímání elektromyografické aktivity je intramuskulární EMG. Jedná se 
o invazivní metodu, kde se využívá vpichových jehlových elektrod. Pomocí této 
techniky je umožněno snímání elektrické aktivity pouze omezeného počtu motorických 
jednotek, popřípadě i jen jediné. Výhodami intramuskulárního snímání je přesná 
lokalizace zdroje signálu a absence rozhraní kůže-elektroda, které může být zdrojem 
rušení. U tak malé plochy elektrody, ale značně roste vnitřní odpor, který dosahuje 
hodnot až kolem 1 MΩ. Vstupní impedance zesilovače musí být řádově vyšší, ne méně 
než 100 MΩ. Rozsah snímaných frekvencí dosahuje až 10 kHz a amplituda signálu se 
pohybuje okolo stovek µV. 
2.2.2 Povrchové EMG 
Signál získaný snímáním povrchového EMG je výsledkem sumace, ale i vzájemné 
interference jednotlivých akčních potenciálů přilehlých motorických jednotek. 
Z takového signálu není možné rozpoznat aktivitu jednotlivých motorických jednotek, 
ale díky snímání velké plochy lze lépe získat diagnostické informace o funkci celého 
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svalu. Nejužitečnější pásmo získaného signálu se pohybuje mezi 50 Hz a 150 Hz, přičemž 
amplituda dosahuje jednotek až desítek mV. Ke snímání povrchového EMG signálu se 
využívají nejčastěji jednorázové gelové elektrody. Při delším snímání však u tohoto druhu 
elektrody může docházet k postupnému vysychání gelu, což zapříčiní zvýšení 
přechodového odporu elektrody. [11] 
2.3 Elektrody 
Elektrody slouží ke zprostředkování přenosu signálu mezi snímaným objektem (svalem) 
a přístrojem k registraci či vyhodnocení tohoto signálu. Elektrody můžeme dělit podle 
jejich využití na: 
Registrační – používá se jedna aktivní elektroda, která se umisťuje do středu svalu 
a dále jedna referenční elektroda, umístěná k počátku svalu (na šlachu). Výsledný EMG 
signál je tvořen rozdílem napětí mezi těmito dvěma elektrodami. Provedení elektrod může 
být povrchové i intramuskulární. 
Stimulační – stimulační elektrody jsou uzpůsobeny tomu, aby mohly vysílat 
stimulační impulsy do tkáně při registraci evokovaných signálů. 
Zemnící – elektrody bývají v povrchovém provedení, často ve formě páskové 
elektrody. Propojují neutrální potenciál přístroje s pacientem s cílem minimalizovat 
rušení či přetížení vstupních zesilovačů. [5] 
Dalším kritériem dělení elektrod je jejich konstrukce, rozeznáváme: 
        Povrchové – někdy nazývané též plovoucí. Povrchové elektrody využívají většinou 
jako elektrolyt vodivý gel. Samotné elektrody jsou nejčastěji tvořeny z Ag-AgCl. Lidské 
tělo je vodičem druhé třídy, vedení elektrického proudu je tedy zprostředkováno pomocí 
iontů. Na rozhraní elektroda-tkáň dochází ke změně typu elektrické vodivosti, jelikož 
elektroda a další součásti přístroje jsou vodiče první třídy, u kterých je vedení proudu 
prostředkováno volnými elektrony. 
        Jehlové – elektrody slouží k získání intramuskulárního EMG. Nejčastěji 
používaným typem je koncentrická elektroda obsahující vodič-aktivní část a plášť, 
sloužící jako referenční bod. [11] [5] 
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2.4 Vlastnosti a snímání EMG signálu 
Elektromyografický signál snímaný povrchovými elektrodami je výsledkem sumace 
signálů z mnoha motorických jednotek, jeho amplituda se pohybuje mezi 20 µV až 
jednotkami mV s frekvenčním rozsahem od jednotek Hz až do cca 500 Hz. Nejužitečnější 
pásmo frekvencí se však pohybuje asi od 50-ti Hz do 150-ti Hz, přičemž u různých svalů 
může být šířka tohoto pásma odlišná. Povrchové EMG bývá zatíženo šumem a to různého 
původu. Elektromagnetický šum vznikající v okolních přístrojích a v rozvodné elektrické 
síti s frekvencí 50 Hz (v některých zemích 60 Hz) spadá do užitečného pásma EMG. Dále 
se v EMG signálu může nacházet vysokofrekvenční šum a nízkofrekvenční šum 
vznikající na základě pohybu vyšetřovaného, který způsobuje tzv. pohybové artefakty. Je 
žádoucí tyto šumy odstranit vhodnou filtrací a kvalitním uzemněním. Častou součástí 
EMG přístroje bývá i stimulátor pro vyšetření evokovaných potenciálů. 
Standardní snímání EMG signálu se provádí pomocí tří elektrod. Jedné 
registrační, referenční a zemnicí. Místo, kde je elektroda ve styku s kůží, je nutné nejprve 
odmastit, popřípadě odstranit zrohovatělou kůži, která by bránila kvalitnímu kontaktu. 
Vlastnosti měřeného signálu odrážejí fyzickou zátěž a stav svalu. Se zvyšující se zátěží 
roste amplituda EMG, jelikož dochází k zapojování více motorických jednotek. S dalším 
zvyšováním roste i zastoupení vyšších frekvencí v signálu. V případě únavy svalu se 
spektrum snímaného EMG naopak začíná posouvat směrem k nižším frekvencím. [12] 
2.5 Elektroneurografické vyšetření 
Mezi standardní EMG vyšetření řadíme kondukční studie, které slouží ke stanovení 
distribuce a rozsahu nervové poruchy. Ke kondukčním studiím spadají vyšetření vedení 
motorických vláken, vedení senzitivních vláken, studie F vln a studie H vln. 
2.5.1 Rychlost vedení motorických vláken (MNCV) 
Tato vyšetřovací metoda se zabývá sledováním více různých parametrů, mezi které patří 
latence, amplituda, trvání, plocha pod křivkou a rychlost vedení. Latence zahrnuje čas 
průběhu impulzu z místa stimulace přes větvení axonu a nervosvalovou ploténku až 
k membráně svalového vlákna. Naměřená amplituda se mění v závislosti na množství 
podrážděných axonů, lépe však tomuto množství odpovídá naměřená plocha. Doba trvání 
vypovídá o rozsahu zastoupení spektra vláken od nejrychlejších až po ty nejpomalejší. 
Rychlost vedení odpovídá nejrychlejším vláknům nervu. V případě, že je porušeno více 
jak 75 % těchto vláken, dojde k měřitelnému zpomalení vedení. Rychlost vedení je možné 
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získat z rozdílu latencí při stimulaci ze dvou různých míst. [13] [14] 
2.5.2 Rychlost vedení senzitivním vláknem (SNCV) 
Latence je v tomto případě měřena od počátku negativní výchylky. Při použití 
povrchových elektrod je důležité odečíst latenci vzdálenosti stimulační a aktivní 
elektrody, jinak budou naměřené hodnoty značně zkreslené.  
2.5.3 Studie F vln 
Studie F vln se řadí k tzv. pozdním, nebo-li dlouholatentním odpovědím, jejichž 
vybavování umožňuje detekování periferních neuropatií nebo například onemocnění 
předních rohů míšních. Ke vzniku F vlny vedou supramaximální stimuly motorického 
nervu a to v kterémkoli místě. Obdržená odpověď se vyznačuje nižší amplitudou, ale delší 
dobou latence. 
2.5.4 Studie H reflexů 
V případě H reflexu se jedná o reakci monosynaptického reflexního oblouku, jehož 
latenci ovlivňuje výška vyšetřované osoby. Používá se submaximální intenzita stimulu, 
která je postupně dále zvyšována až do doby, kdy je reflex výbavný. Při dalším zvyšování 
intenzity odpověď vymizí.[13] [14] [16] 
2.6 Biofeedback 
Biofeedback představuje biologickou zpětnou vazbu využívanou v terapeutických 
postupech. Spočívá ve snímání různých fyziologických signálů a veličin a jejich následné 
srozumitelné zpětné prezentaci vyšetřovanému například v grafické podobě. Někdy se 
biofeedback prezentuje jako postup, který na základě poslední sejmuté hodnoty měřené 
veličiny, umožní ovlivnění hodnoty současné. Měřenými veličinami může být například 
krevní tlak, tělní teplota a jiné, mezi nejznámější však patří EEG či EMG biofeedback. 
V případě EMG biofeedbacku hovoříme přímo o myofeedbacku. 
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2.6.1 Myofeedback 
Myofeedback je speciálním případem biofeedbacku, kdy je pacientovi snímán EMG 
signál a poté je mu vhodným a srozumitelným způsobem prezentován zpět, jak ukazuje 
obr. 2-1. Mezi nejvhodnější způsoby patří grafické znázornění sledovaných parametrů, 
což pacientovi umožní jejich vědomou kontrolu či alespoň jejich ovlivnění. U dětských, 
ale i u dospělých pacientů jsou úspěšné různé formy terapeutických her, které těží 
z přirozené lidské soutěživosti a hravosti, vyvolání potřebné motivace k terapeutickému 
snažení je tak jednodušší. Myofeedback je velmi užitečný nástroj pro podpoření 
rekonvalescence u pacientů s dlouhodobým omezením svalové aktivity, způsobeným 
například těžkým úrazem, či nutným radikálním chirurgickým zákrokem. 
Terapeutických aplikací může být mnoho různých druhů, specializujících se vždy na 
konkrétní obtíže.[13]  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
Obr. 2-1: Princip myofeedbacku (převzato z [32]) 
 13 
3 KONSTRUKCE ELEKTROMYOGRAFU 
Elektromyograf je lékařský přístroj využívaný v elektromyografii, tedy diagnostice 
elektrické aktivity svalů u člověka. Jeho jednotlivé součásti a jeho vlastnosti jsou vždy 
přizpůsobeny konkrétní oblasti využití. Elektromyograf však vždy musí splňovat 
základní požadavky kladené na konstrukci přístroje tak, aby byl schopen zaznamenávat 
elektrické potenciály pocházející ze svalů a současně aby vyhovoval bezpečnostním 
hlediskům. Je potřeba poznamenat, že elektromyograf zejména zaznamenává elektrickou 
aktivitu svalů, může je však také stimulovat pomocí kontrolovaných elektrických 
impulsů. Obecné blokové schéma elektromyografu je uvedeno na obr. 3-1. 
 
 
3.1 Zesilovač 
Z popsaných vlastností EMG signálu vyplývají určité požadavky, které musejí být 
zohledněny při výběru vhodného zesilovače. EMG signál je získáván jako rozdíl napětí 
mezi dvěma body, proto je pro zesilování volen diferenční zesilovač, u kterého se 
požaduje zesílení v rozmezí 100 až 100000. Důležitý je i co nejvyšší CMRR (Common-
Mode Rejection Ratio) poměr, tedy schopnost potlačit nežádoucí soufázové napětí. Jako 
minimální se obvykle uvádí hodnota 80 dB. Citlivost zesilovače je dána velikostí 
zaznamenávaného signálu v rozsahu 1 µV až 80 mV. Zesilovač by se měl vyznačovat i 
dostatečně vysokým vstupním odporem, a to kolem 10 MΩ a operovat v požadovaném 
Obr. 3-1: Blokové schéma obecného elektromyografu (převzato z [37]) 
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frekvenčním rozsahu, tedy 0 Hz až 10 kHz. Při používání gelových povrchových elektrod 
může docházet k vysychání gelu a následkem toho ke zvyšování přechodového odporu 
elektrody. Nepřipravená suchá kůže může představovat odpor až 10 GΩ. Elektromyograf 
je obvykle konstruován ve více kanálovém provedení a umožňuje tak vzájemné 
porovnání EMG signálu z více svalových skupin. Jelikož signály z různých svalových 
skupin se vyznačují i různou amplitudou měřeného EMG signálu, elektromyograf bývá 
vybaven blokem pro regulaci zesílení. Aby bylo umožněno i správné kvantitativní 
hodnocení signálu, musí být přítomen i zdroj kalibračního napětí. [18] 
3.2 Filtrace 
Jelikož EMG signál bývá zatížen určitými artefakty a nežádoucími signály, nedílnou 
součástí elektromyografu je i blok filtrace. V signálu se potlačuje pásmo nízkých 
frekvencí v rozsahu 0 Hz až 20 Hz, ve kterém se může projevovat drift. V tomto 
frekvenčním pásu se projevují také pohybové artefakty, způsobené nechtěnými pohyby 
vyšetřované osoby. Do EMG signálu se negativně promítá i tzv. brum, tedy rušení 
z rozvodné sítě elektrické energie. Toto rušení má frekvenci 50 Hz, případně 60 Hz 
v některých jiných zemích. Jelikož brum svou frekvencí spadá do užitečného pásma EMG 
signálu, je obtížné jej úspěšně filtrovat, aniž by to znamenalo zkreslení užitečné složky 
signálu. Dalším zdrojem rušení, tentokrát vysokofrekvenčního, můžou být například 
spínané zdroje malého napětí v okolních přístrojích, či indukované rušení v rozvodné síti. 
Elektromyograf většinou umožňuje nastavení mezních frekvencí filtrace tak, aby bylo 
možné filtraci přizpůsobit aktuálním vyšetřovaným parametrům a jejich frekvenčnímu 
rozsahu.  
3.3 Stimulace 
Ke stimulaci se ve většině případů využívají povrchové elektrody, případně elektrody 
jehlové. Jehlové elektrody jsou voleny hlavně z důvodu přílišné obezity, výskytu otoků 
ve stimulované oblasti nebo při přítomnosti určité anatomické anomálie. Obě elektrody, 
anoda i katoda, se umisťují nad nervový kmen, přičemž blíže ke snímací elektrodě by se 
měla nacházet katoda. Generovaný elektrický proud má orientaci směrem od anody ke 
katodě, proto pod katodou dochází k depolarizaci a pod anodou naopak k hyperpolarizaci. 
Stimulátor pracují v režimu jedno, dvou a více pulsní stimulace. Mezi nastavitelné 
parametry patří délka trvání stimulu, jeho velikost a frekvence opakování. Délka stimulu 
se pohybuje v rozmezí 0,1 ms až 3 ms, velikost napětí v rozmezí 0 V až 500 V, hodnoty 
proudu dosahují hodnot 0 mA až 100 mA a opakovací frekvence bývá volena do hodnoty 
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100 Hz. Stimuly se většinou volí tak, aby docházelo k tzv. supramaximální stimulaci, při 
níž nastává podráždění všech vláken. Parametry stimulace se však mění s konkrétním 
vyšetřením. Při konvenční stimulaci napětí nepřesahuje hodnotu 300 V a elektrický proud 
hodnotu 100 mA. Délka stimulu dosahuje až 1 ms. Naopak při vysokonapěťové stimulaci 
(HVS) se napětí pohybuje až okolo 1000 V, proud dosahuje hodnoty až 1 A, ale doba 
trvání stimulu se zkracuje až na desítky µs. 
Při volbě zdroje energie pro EMG stimulátor se snažíme přiblížit ideálnímu zdroji, 
který na výstupu udržuje stále stejné napětí a to bez ohledu na právě odebíranou hodnotu 
elektrického proudu, zvětšování zatěžovacího proudu nezpůsobuje žádný úbytek napětí 
na vnitřním odporu zdroje a velikost zatěžovacího odporu neovlivňuje velikost proudu 
procházejícího jeho svorkami. [14] [15] 
 
3.4 Reproduktor 
Jelikož frekvenční pásmo slyšitelnosti u člověka se pohybuje (dle věku a dalších aspektů) 
mezi 16 Hz až 16 kHz, často se při diagnostice činnosti svalu tohoto faktu využívá a 
snímaný EMG signál je přiveden na reproduktor a hodnocen i prostřednictvím poslechu, 
což umožňuje rychlé hodnocení svalové aktivity. Zvuk EMG signálu je popisován jako 
charakteristické suché praskání a zkušenému lékaři usnadňuje diagnostiku. 
 
3.5 Řídící a zobrazovací jednotka  
Úkolem řídící jednotky je zprostředkování veškerých nastavení elektromyografu a 
zobrazování měřeného signálu. Zajišťuje digitalizaci, rozměřování signálu, různé úpravy 
vedoucí ke zlepšení kvality EMG signálu a podobně. Například v případě velmi nízkých 
amplitud EMG je velmi malý odstup signálu od šumu, tedy poměr SNR (Signal to Noise 
Ratio) a proto se provádí průměrování více měření. Do signálu jsou také zanášeny různé 
značky, informující o aktuálním dění – například časová pozice externího stimulu a 
podobně. [19] 
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4 NÁVRH EMG MODULU 
Návrh modulu pro snímání EMG pro terapeutické využití vychází z charakteristických 
vlastností EMG signálu a z obecných zásad pro návrh elektromyografu uvedených v 
předchozí kapitole. Cílem bylo vytvoření malého kompaktního přenosného zařízení, které 
bude bateriově napájeno a umožní snadnou komunikaci s mobilním telefonem, či 
podobným smart zařízením jako je například tablet, pomocí rozhraní bluetooth.  
Základní návrh zobrazuje blokové schéma na obr. 4-1. Signál je měřen pomocí 
dvou povrchových elektrod umístěných na střed a na začátek svalu, třetí elektroda slouží 
k uzemnění. Tento signál je přiveden na vstup přístrojového zesilovače, zabezpečujícího 
vstupní zesílení. Dalším prvkem je filtrace dolní a horní propustí a výsledné zesílení. 
Následuje blok digitalizace, zpracování signálu a jeho přenos bluetooth rozhraním do 
cílového zařízení (např. mobilní telefon), které bude snímaný signál vhodně prezentovat 
uživateli. Schémata reálného zapojení jednotlivých částí celého zařízení byla vytvořena 
v programu Eagle a jsou uvedena níže v této kapitole. Celkové schéma je uvedeno 
v příloze. 
 
4.1 Použité elektrody 
Jako snímací elektrody byly vybrány jednorázové nalepovací gelové Ag-AgCl elektrody 
FS-TC1 od společnosti SKINTACT (viz. obr. 4-2), které jsou nepolarizovatelné. Tyto 
elektrody se řadí ke standardně využívaným elektrodám jak pro elektromyografii tak 
například i pro elektrokardiografii a podobně. Vnější rozměry elektrod jsou 35 mm x 41 
mm, průměr kovové části vlastní elektrody činí 10 mm, oblast s vodivým gelem, která je 
v elektrickém kontaktu s pokožkou má průměr 16 mm.  [14] 
 
Obr. 4-1: Blokové schéma EMG modulu 
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4.2 Kabel 
Kabel pro připojení elektrod byl navržen a vyroben autorkou práce. Existují sice 
komerční řešení, nicméně samostatné kabely s koncovkou k přichycení na patentku jsou 
jen obtížně dostupné. Dodavatelé medicínských přístrojů a jejich příslušenství, mají 
v nabídce pouze kompletní (většinou více svodové) kabely, jejichž konektor je určen pro 
konkrétní typ medicínského přístroje. Cena těchto kabelů se pak pohybuje v řádu tisíců 
korun. Samostatné konektory k připojení na patentku také nebyly dostupné, nicméně bylo 
nalezeno vyhovující jednoduché a ekonomické řešení. Z těchto důvodů byla zvolena 
varianta výroby vlastního kabelu. Použit je třížilový kabel, který má každou žílu zvlášť 
stíněnu. Funkci konektoru plní standardní galanterní patentka. Elektrické vlastnosti 
patentky byly prověřeny při připojení na elektrodu. Hodnota přechodového odporu se 
oproti samostatné elektrodě téměř nezměnila a elektrické spojení tak bylo vyhodnoceno 
jako dostačující pro daný účel. Patentky jsou napájeny na jednotlivé žíly kabelu a vsazeny 
do plastového pouzdření. Jednotlivé konektory jsou barevně rozlišeny pomocí smršťovací 
bužírky. Aktivní elektroda, umísťující se na střed měřeného svalu, je označena červenou 
barvou. Referenční elektroda, určená k umístění na šlachu na počátku svalu, nese modrou 
barvu. Zemnicí elektroda není označena žádnou dodatečnou barvou. Připojení k EMG 
modulu zprostředkovává konektor typu jack. Zvolen je konektor klasického průměru 3,5 
mm se čtyřmi póly. Celková délka kabelu činí 90 cm. Reálná fotografie kabelu je na obr. 
4-3. 
 
Obr. 4-2: Použité elektrody 
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4.3 Napájení 
4.3.1 Akumulátory 
Pro napájení modulu byly nejprve zvoleny tři NimH akumulátory v provedení AAA. 
Hlavním důvodem byla všeobecná dostupnost těchto akumulátorů, stejně jako i jejich 
alternativy v podobě klasických nedobíjecích AAA alkalických baterií. Další výhodou 
tohoto řešení byla úspora místa i množství použitých součástek na DPS. Velké rozměry 
sady tří AAA akumulátorů i jejich vyráběných držáků a stejně tak i nutnost zpřístupnění 
akumulátorů v krabičce pro jejich snadnou výměnu však vedly k hledání jiného řešení. 
Jako vhodnější alternativa byl tedy nakonec zvolen lithiový Li-Ion akumulátor ICR10440 
společnosti Joyetech o rozměrech standardní AAA baterie, kapacitou 360 mAh a 
nominálním napětím 3,7 V, který je napevno zabudován v zařízení a jeho nabíjení je 
zprostředkováno přes všeobecně hojně rozšířený konektor micro-USB. Lithiové 
akumulátory se díky svým malým rozměrům při současné velké kapacitě řadí mezi velmi 
často využívané v nejrůznějších přenosných zařízeních, například v mobilních telefonech. 
Tento typ akumulátorů klade specifické požadavky na svůj nabíjecí cyklus, avšak k jejich 
splnění je dnes možné využít některý z k tomu určených integrovaných obvodů. Pro tyto 
účely byl zvolen prvek MC34673AEP/R2 od společnosti Freescale Semiconductor. Tento 
obvod v sobě obsahuje i výstup indikující průběh nabíjení, ke kterému je možno přímo 
připojit LED diodu, případně může být signál přiveden i do mikroprocesoru a dále 
zpracováván. Specifický průběh nabíjení Li-Ion baterií představuje obr. 4-4.   [15] [16] 
 
Obr. 4-3: Kabel pro připojení elektrod 
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Nabíjecí proud 𝐼𝐶𝐻𝐺  je nastavitelný pomocí rezistoru R19 připojenému k pinu ISET, 
přičemž se vychází z následující rovnice: 
 
  𝐼𝐶𝐻𝐺 =
4000
𝑅19+96
, (4-1) 
 
kde velikost nabíjecího proudu je volena většinou v souvislosti s kapacitou zvoleného 
akumulátoru. V našem případě by tedy maximální proud neměl v žádném případě 
přesáhnout hodnotu 360 mA. 
 
4.3.2 Stabilizátor napětí 
Všechny použité aktivní prvky modulu budou napájeny zvoleným napětím 3 V, které 
bude vytvářeno stabilizátorem MCP1801 od společnosti Microchip. Stabilizátor se řadí 
mezi CMOS LDO (Low Dropout) regulátory napětí, je schopen pracovat s proudem do 
150 mA a výsledné napětí 3 V vytvářet s přesností typicky ±0,4 % do poklesu vstupního 
napětí na 3,2 V. Standardní doporučené zapojení stabilizátoru napětí výrobcem 
představuje obr. 4-5.  [17] 
 
Obr. 4-4: Li-Ion nabíjecí cyklus (převzato z [16]) 
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4.3.3 Filtrace napájení 
Napájení každého použitého aktivního prvku je odrušeno od případných nežádoucích 
vysokofrekvenčních složek a vyhlazeno pomocí kombinace kondenzátoru o hodnotě 100 
nF a feritové perly LCBA-601. Filtrační výkon feritových perel se na rozdíl od 
kondenzátorů s rostoucí frekvencí zvyšuje. Společná součinnost těchto prvků tedy zajistí 
účinnou filtraci vysokofrekvenčního rušení. [18] [19]  
4.3.4 Virtuální zem 
V zařízení využité aktivní prvky vyžadují pouze nesymetrické napájení, což umožňuje 
jednodušší zapojení. Aby se však zpracovávaný signál pohyboval v potřebném rozmezí, 
byla pomocí napěťového děliče a zesilovače vytvořena tzv. virtuální zem na úrovni 
poloviny napájecího napětí. Výstup z tohoto zesilovače nám tedy dává napětí 1,5 V, které 
je poté jako referenční bod přivedeno na příslušné vstupy všech ostatních zesilovačů 
zpracovávajících snímaný EMG signál a zabezpečují tak oscilaci kolem středu jejich 
operačního rozsahu. 
4.4 Vstupní zesilovač 
Pro vstupní zesílení signálu byl zvolen přístrojový zesilovač MCP6N11-100 s vysokou 
vstupní impedancí. Činitel CMRR (Common Mode Rejection Ratio): 
 
  𝐶𝑀𝑅𝑅 = 20𝑙𝑜𝑔
𝐴𝑟𝑜𝑧𝑑í𝑙𝑜𝑣é
𝐴𝑠𝑜𝑢𝑓á𝑧𝑜𝑣é
, (4-2) 
 
vyjadřující úroveň potlačení souhlasného rušivého signálu, pocházejícího například z 
elektrických polí okolních zařízení či vzniklého potenciálu na rozhraní elektroda-kůže 
Obr. 4-5: Stabilizátor napětí (převzato z [17] ) 
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oproti užitečnému signálu je výrobcem uváděn 115 dB. Činitel CMRR by bylo možné 
zvýšit pomocí zapojení tzv. driven leg aktivní země, které však nebylo v tomto návrhu 
využito, jelikož zařízení má být využíváno k terapii a není tedy nutný tak čistý přenos 
signálu jako pro využití v diagnostice. Zesílení G tohoto zesilovače je nastavitelné 
pomocí zvolených hodnot dvou externích rezistorů 𝑅1 a 𝑅2 podle vztahu: 
 
  𝐺 = 1 +
𝑅2
𝑅1
, (4-3) 
 
kde 𝑅2 bylo zvoleno na 10 kΩ a 𝑅1 na hodnotu 100 Ω, celkové zesílení bylo tedy 
nastaveno na hodnotu 101.  Reálné schéma zapojení je na obr. 4-6. Elektroda umístěná 
na středu svalu je přivedena na invertující vstup zesilovače a elektroda umístěná na 
začátku svalu (na šlaše) vede na vstup neinvertující. Zesilovač nevyžaduje symetrické 
napájení, což umožňuje jednodušší konstrukci zapojení. Úroveň napájecího napětí 
zesilovače udává výrobce na hodnotu mezi 1,8 V a 5,5 V; pro naše zařízení byla zvolena 
hodnota 3 V. [20] 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 4-6: Schéma zapojení vstupního zesilovače 
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4.5 Filtrace 
Pro filtraci měřeného signálu byl zvolen filtr typu dolní propust s mezní frekvencí 500 
Hz. Mezní frekvence představuje kmitočet, při kterém dochází k poklesu frekvenční 
charakteristiky o 3 dB oproti lineární části. Jelikož nejužitečnější pásmo EMG signálu 
sahá asi do 150 Hz, zvolená dolní propust by měla s rezervou postačovat a přenést celý 
rozsah užitečného signálu, přičemž rušivé vysokofrekvenční složky budou potlačeny. 
Použitá dolní propust zároveň slouží i jako tzv. antialiasingový filtr (více viz. kapitola 
5.5.2). Filtr je navrhnut jako aktivní, který využívá spojení pasivních prvků, jako jsou 
rezistory a kapacitory s aktivním prvkem jako je operační zesilovač. Filtraci 
s požadovanými vlastnostmi lze realizovat mnoha způsoby, tento filtr byl navržen 
s pomocí softwaru FilterPro od společnosti Texas Instruments, který je volně přístupný. 
Program umožňuje výběr z mnoha parametrů filtru, jako je typ (horní propust, dolní 
propust, …), zesílení, mezní frekvence, zvlnění, strmost charakteristiky, řád filtru a 
útlum. Následuje volba typu filtru na základě přenosové funkce (Butterworthův, 
Besselův, Chebyshevův, …), kde byl zvolen Butterworthův filtr, jehož frekvenční 
charakteristika je zobrazena na obr. 4-7. Butterworthovy filtry se vyznačují velmi plochou 
amplitudovou charakteristikou v propustném pásmu a strmost klesání je ovlivněna řádem 
filtru, přičemž platí, že čím vyšší je řád, tím strmější bude klesání. [21] 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 4-7: Frekvenční charakteristika DP 
 23 
Poslední volbou při návrhu filtru je jeho topologie. Zde byla zvolena tzv. topologie 
Sallen-Key, která pracuje s neinvertujícím zesílením, které je snadno nastavitelné pomocí 
dvou izolovaných rezistorů R7 a R8 viz obr. 4-8.  
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
Jelikož snímaný EMG signál může obsahovat různé pohybové artefakty vyskytující se 
v oblasti okolo 0 Hz až 20 Hz, bývá v návrhu zařízení pro jeho snímání zařazena i filtrace 
horní propustí. Jelikož je však tento navrhovaný modul určen pro využití v terapii a ne 
pro diagnostiku, kde je velmi důležité získat co nejčistější signál, byla v návrhu zařízení 
horní propust realizována pouze jednoduchým RC filtrem navrhnutým pomocí 
následující rovnice: 
  𝑓𝑚 =
1
2𝜋𝑅𝐶
, (4-4) 
 
kde  𝑓𝑚 představuje mezní frekvenci filtru, která byla zvolena na 20 Hz (reálně 19,41 Hz 
dle nejbližší odporové řady). RC filtr umožní snadnou realizaci HP s omezením množství 
součástek. Testování filtrace horní propustí v programovém prostředí Matlab na vzorcích 
Obr. 4-8: Filtrace DP a HP 
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zkušebně sejmutého signálu ukázalo zanedbatelný vliv na zlepšení kvality EMG signálu 
(viz. obr. 4-9). Frekvenční charakteristiku sejmutého signálu představuje obr. 4-10. I zde 
je patrné nízké zastoupení nízkofrekvenčních složek pod 20 Hz. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 4-9: Původní a filtrovaný signál pomocí HP - Matlab 
Obr. 4-10: Frekvenční spektrum signálu 
 25 
4.6 Výstupní zesilovač 
Výstupní zesílení vyfiltrovaného EMG signálu provádí zesilovač MCP6N11-010, jehož 
parametry jsou téměř shodné se vstupním zesilovačem Výstupní zesílení je nastaveno na 
hodnotu 2. EMG signál je tedy zesílen nejprve 100 krát, poté 2 krát (filtr DP) a nakonec 
opět 2 krát. Schéma zapojení představuje obr. 4-11. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4.7 Mikroprocesor 
Pro převod a zpracování signálu v digitální oblasti bude použit mikroprocesor nRF51422 
od společnosti Nordic Semiconductor, jehož potřebné napájecí napětí se pohybuje od 1,8 
V do 3,6 V. Integrovaný A/D převodník nabízí rozlišení až 10 bitů a k dispozici dává 8 
konfigurovatelných kanálů. Jádro tvoří 32 bitový procesor ARM Cortex-M0 s vestavěnou 
256 kB flash pamětí a 16 kB RAM. Procesor podporuje 3-stupňový pipeling a funguje 
jako NVIC (Nested Vector Interrupt Controller), což umožňuje řazení vektorů vnořených 
přerušení podle jejich priorit. Všechny paměťové prvky i registry se nacházejí ve stejném 
adresovém prostoru, flash paměť pro program a statická data může být programována 
pomocí IAP (In Application Programming) rutin z RAM skrze SWD (Serial Wire Debug) 
rozhraní nebo in-systém přes vykonávající program v oblasti kódu. Pro program/erase 
Obr. 4-11: Schéma zapojení výstupního zesilovače 
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operace je použita non-volatilní paměť, která nepotřebuje k udržení obsažené informace 
napájení. [22] Procesor tedy provede převedení signálu do digitální oblasti, následné 
zpracování signálu, které umožní lepší odlišení základní úrovně signálu od oblastí 
s aktivním stahem svalu a díky integrovanému 2,4 GHz low energy bluetooth 4.0 i 
bezdrátový přenos do cílového zařízení. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mikroprocesor pro svou správnou funkci potřebuje různé externí součástky, jako 
například krystal, který mu udává hodinovou frekvenci. Doporučené zapojení těchto 
periferních součástek uvádí výrobce v datasheetu [26]. Použité zapojení vychází právě 
z tohoto doporučeného zapojení a zobrazuje jej obr. 4-12. 
  
Obr. 4-12: Zapojení mikroprocesoru 
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4.8 Bluetooth 4.0 
Bluetooth 4.0 je komunikační standard, využívající pásmo 2,4 GHz s teoretickým 
dosahem až 100 m. Vyzdvihovanou vlastností standardu Bluetooth 4.0 je velmi nízká 
spotřeba, přenosová rychlost je však oproti předchozí verzi 3.0 nižší – dosahuje 1 Mbps. 
Určitá zařízení, by však mohla dokázat s bluetooth 4.0 pracovat při nabíjení knoflíkovou 
baterií i několik let. Úspora energie je možná díky využití velmi krátkých datových 
paketů. Zabezpečení je zajišťováno pomocí 128 bitového AES (Advanced Encryption 
Standard) šifrování. [23] 
Použitý mikroprocesor nRF51422 obsahuje integrovaný Bluetooth modul, je však 
nutné poskytnout mu externí anténu pro přenos signálu. K tomuto účelu byl zvolen návrh 
plošné antény SWRA117D. Její rozměry jsou pouze 15,2 x 5,7 mm, což ji předurčuje pro 
využití v malých přenosných zařízeních jako je toto. Konkrétní rozměry jednotlivých 
částí a potřebné informace ke správné realizaci antény jsou uvedeny v datasheetu (viz. 
[24]). 
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5 REALIZACE EMG MODULU 
5.1 Volba součástek 
Pro osazení desky plošných spojů (DPS) EMG modulu byly zvoleny součástky typu SMD 
(Surface Mount Device), které jsou určeny pro přímou povrchovou aplikaci na DPS. 
Pasivní součástky byly zvoleny ve velikosti 0603, kde první dvě čísla představují délku a 
druhá dvě šířku součástky dle standardu EIA. Přesnost hodnot použitých rezistorů i 
kondenzátorů je 1%, přičemž většina kondenzátorů je v keramickém provedení. Pouzdro 
vstupního i výstupního zesilovače je použito typu 8SOIC. Zesilovač OPA333, který je 
součástí filtru DP je zapouzdřen v SC70-5. Použitá nabíječka Li-Ion akumulátoru je 
v pouzdře uDFN-8, stabilizátor napětí má typ pouzdra SOT-5 a zesilovač, vytvářející 
virtuální zem je zapouzdřen v SOT-23-5. 
5.2 Zkušební verze 
Zapojení vstupního zesílení i následné filtrace pomocí dolní propusti bylo nejprve 
ověřeno realizací na pájivém poli (viz. obr. 5-1).  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 5-1: Zkušební verze 
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Pro připojení elektrod byl použit koaxiální kabel RG-174 se stíněním a 50 Ω impedancí. 
Výstup signálu byl přiveden na konektor jack 6,3 mm a následně snímán a převeden do 
digitální oblasti pomocí externí zvukové karty Icon Cube Mini. Sejmutý signál byl 
snímán programem Audacity volně dostupným veřejnosti, uložen ve formátu wav a 
následně zobrazen v programovém prostředí Matlab (viz. obr. 5-2). Signál byl vzorkován 
s frekvencí 8000 Hz a pochází ze svalu biceps brachii. Na signálu jsou dobře patrné 
střídající se úseky uvolněného a zatnutého svalu.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
5.3 Návrh desky plošných spojů 
Návrh elektrického schématu i desky plošných spojů (DPS) byl proveden v programu 
Eagle který je obecně velmi rozšířený a volně dostupný. Standardní součástí programu 
jsou i knihovny součástek, ze kterých je možné vybranou součástku vložit do schématu, 
přičemž obsahuje současně se schematickou značkou i nákres reálného rozměru a 
rozmístění kontaktů pro návrh DPS. Některé prvky nejsou standardní součástí defaultních 
knihoven, je však možné si je stáhnout na internetu přes stránky výrobce, či prodejce 
daných součástek, popřípadě si vytvořit svou vlastní přímo v editoru programu Eagle. 
Pomocí vlastního návrhu byly realizovány nákresy například jack konektoru zásuvky, 
zesilovače MCP6N11, či použitého 16 MHz krystalu. Rozměry výsledného návrhu DPS 
jsou 43,4 x 44,6 mm a zobrazuje jej obr. 5-3.  Samotná DPS byla původně navržena v ještě 
menším rozměru, po výběru krabičky však byla její velikost přizpůsobena vnitřním 
rozměrům a umístění instalačních otvorů v krabičce. Deska bude upevněna pomocí dvou 
šroubků na jedné straně a distančních sloupků na straně druhé.  
Obr. 5-2: EMG signál sejmutý z biceps brachii 
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Deska plošných spojů je vyrobena v dvouvrstvém provedení, vodivé spoje se tedy 
nacházejí na obou stranách DPS a jsou navzájem propojeny prokovy, přičemž vodivá 
vrstva mědi má tloušťku 38 µm. Tloušťka vedených vodivých cest má vliv na jejich 
elektrické vlastnosti, proto je vhodné si správnost volby tloušťky ověřit například pomocí 
internetově volně přístupných kalkulátorů (např. [25] ). Pro běžné spoje mezi 
jednotlivými součástkami byly zvoleny cesty tloušťky 0,3 mm, pro cesty vycházející 
z mikroprocesoru byla tloušťka zmenšena na 0,2 mm z důvodu jeho velmi úzkých pinů. 
Při návrhu rozmístění součástek je důležité umísťovat blokovací kondenzátory a 
součástky přímo ovlivňující nebo související s daným aktivním prvkem co možná 
nejblíže k němu. Existují však limitní vzdálenosti jednotlivých plošek, které nesmíme 
přesáhnout. Pro kontrolou této skutečnosti slouží funkce DRC (Design Rule Check), která 
projde návrh DPS a v případě rozporu s nastavenými pravidly návrhu zahlásí a označí 
konkrétní chybu. Propojení jednotlivých součástek se zemí se provede pomocí zakreslení 
polygonu, který následně celý necháme celý vyplnit – reálně pak vylít mědí. V blízkosti 
plošek připojených na zem je vhodné umístit i prokov. Naopak v okolí plošné antény by 
měl být prostor bez ostatních součástek i vylité mědi. [26] 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 5-3: Návrh desky plošných spojů 
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5.4 Zapouzdření 
Pro zapouzdření modulu byla zvolena krabička D9050117 SOFT-CASE ve velikosti S od 
společnosti OKW. Protože je krabička v základním provedení příliš nízká, bylo zvoleno 
její rozšíření o středový pás. Výsledné vnější rozměry krabičky tak jsou 84,66 x 53,46 x 
15,90 mm. [25] Krabička je navržena v příjemném oblém designu a z biologicky 
nezávadných materiálů. Při návrhu výrobce myslel i na vnitřní uchycení DPS, na případné 
umístění displeje a na další přídavné příslušenství v podobě klipu apod. Krabička 
neobsahuje žádné otvory pro vyvedení konektorů a dalších prvků. EMG modul požaduje 
přístup k nabíjecímu konektoru micro USB, dále ke konektoru jack, který slouží pro 
připojení elektrod. Externě je vyveden i posuvný ON-OFF přepínač a dvě signalizační 
LED diody.  
Z důvodu docílení precizního vývrtu všech potřebných otvorů, byla použita CNC 
vrtačko-frézka. Návrh frézovacího programu byl vytvořen ve volně dostupném programu 
CamBam. Prostředí programu umožňuje tvorbu návrhu v grafické podobě a jeho použití 
je poměrně intuitivní. Po dokončeném nákresu uživatel přiřadí každému objektu určitý 
frézovací profil (např. kapsování), určí požadovanou hloubku frézování, použitý krok, 
rychlost posuvu a další parametry. Důležité je i zvolení správného pořadí jednotlivých 
frézovacích úkonů. Po dokončení těchto nastavení je možné si prohlédnout reálné cesty, 
kterými se bude fréza pohybovat a ve 3D zobrazení zkontrolovat jejich správnost. 
Následně se grafický návrh převede do kódového jazyka a vygeneruje se tzv. g-code, 
podle kterého poté CNC fréza pracuje. Velmi důležitá je správná volba rychlosti posuvu 
a otáček při frézovaní, kterou je nutné přizpůsobit především velikosti vrtáku a materiálu, 
do kterého se frézuje. Špatná volba těchto parametrů může vést například u plastů k jejich 
tavení. 
5.5 Firmware 
5.5.1 Vývojové prostředí 
Programování firmwaru bylo uskutečněno v prostředí Eclipse. Jedná se o open source 
vývojovou platformu, která umožňuje programování v jazyce Java a po rozšíření o další 
pluginy také v jiných jazycích jako je například C++ a další. Nastavení rozšíření Eclipse 
o možnost programování kódu pro zvolený mikroprocesor nRF51822 je poměrně náročné 
a zdlouhavé, na internetu je však k dostání mnoho tutoriálů, které uživatele celým 
procesem po jednotlivých krocích provedou. 
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5.5.2 A/D převod 
Při volbě vzorkovací frekvence AD převodu je nutné dodržet tzv. Nyquistův teorém: 
 
  𝑓𝑣 > 2 ∙ 𝑓𝑚𝑎𝑥 , (5-1) 
 
který říká, že vzorkovací frekvence  𝑓𝑣 by měla být alespoň dvakrát větší, než-li je 
maximální frekvence 𝑓𝑚𝑎𝑥 obsažená v signálu. Pokud nebude tento teorém dodržen, bude 
docházet k tzv. aliasingu, který se projeví vzájemným překrýváním frekvenčních spekter, 
což vede ke ztrátě informace a zkreslení signálu. Jelikož byl při návrhu tohoto zařízení 
použit antialiasingový filtr s mezní frekvencí 500 Hz, měla by být použitá vzorkovací 
frekvence AD převodu minimálně 1 kHz. V praxi je však vždy lepší vzorkovací frekvenci 
volit vyšší s jistou rezervou. [24] 
 Konfigurace AD převodníku sestává z volby jeho rozlišení, kdy na výběr je 8, 9 
nebo 10 bitů, dále je nutné zvolit tzv. scale faktor a referenční napětí. Pro využití v EMG 
modulu bylo zvoleno nejvyšší rozlišení, scale faktor na úrovni jedné třetiny vstupního 
napětí a referenční napětí na úrovni 1,2 V.   
5.5.3 Zpracování signálu 
Vzorkovací frekvence AD převodníku nastavená na 1000 Hz každou vteřinu zabezpečuje 
zisk 1000 hodnot. Nejprve je z prvních 10 000 načtených vzorků určena maximální 
klidová úroveň EMG signálu. S touto hodnotou je poté každá nová vyčtená hodnota  
 
Obr. 5-4: Původní (zelená) a zpracovaný (červená) EMG signál 
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porovnána a v případě, že je nižší než tento stanovený práh nulována. Z každých 200 
hodnot se poté vypočte střední hodnota pomocí aritmetického průměru. Graficky 
výsledek tohoto postupu testovaném na zkušebně sejmutém signálu zobrazuje obr. 5-4 
zpracovaný v prostředí Matlab.  
 
Následující text představuje úryvek kódu, zabezpečující výše popsané zpracování 
EMG signálu. 
 
if (i==10000) 
    ble_nus_string_send(&m_nus, (unsigned char *)"zacatek EMG", 11); 
if (i<10000) 
{ 
   unsigned int aktual=nrf_adc_convert_single(NRF_ADC_CONFIG_INPUT_2); 
   if (aktual>hodnota_max)//hledani max klidove hodnoty za dobu 10s 
  hodnota_max=aktual; 
} 
else 
{ 
   static unsigned int hodnoty[200]; 
   hodnoty[i%200]=nrf_adc_convert_single(NRF_ADC_CONFIG_INPUT_2); 
     //ADC_CONFIG_PSEL_AnalogInput2 
 
   if (i%200==199) 
   { 
  unsigned int soucet=0; 
  for (int j=0;j<200;j++) 
  { 
       if (hodnoty[j]>hodnota_max) 
               //porovnani aktualni hodnoty s klidovou 
                soucet=soucet+hodnoty[j]; 
  } 
  unsigned int prumer=soucet/200; 
  prumer=(prumer*3600)/1023;// prevod na mV 
       uint8_t msg[10]; 
  unsigned int len = sprintf( (char *) msg, "%d mV", prumer); 
  ble_nus_string_send(&m_nus, msg, len); 
   } 
} 
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5.5.4 Indikace 
Za účelem indikace určitých stavů je v EMG modulu obsaženo několik LED diod. 
Vývodová 3 mm LED dioda modré barvy svícením indikuje zapnutí přístroje a 
inicializaci mikroprocesoru. Tato dioda svítí po celou dobu ponechání přístroje 
v aktivním stavu. V případě detekování slabé baterie, tedy jejího nízkého napětí, změní 
modrá LED dioda svícení na blikání. Další vývodová 3 mm LED dioda má červenou 
barvu a slouží k indikaci nabíjení akumulátoru. Po jeho úplném nabití zhasne. DPS 
obsahuje také dvě LED diody v provedení SMD, které mohou být využity pro indikaci 
různých stavů mikroprocesoru v průběhu programování složitějších aplikací a jejich 
ladění. 
5.6 Mobilní aplikace 
Pro komunikaci s EMG modulem byla použita aplikace nRF UART v2.0, která je 
k dispozici volně ke stažení jak pro uživatele platformy Google Android, tak i pro 
uživatele Apple iOS a Windows Phone. Aplikace standardně zabezpečuje spárování a 
připojení telefonu k EMG modulu a přenos dat přes virtuální port UART, ostatní 
specifické funkce jsou doprogramovány. Po spuštění aplikace je uživatel požádán o 
povolení k zapnutí rozhraní Bluetooth, poté pomocí tlačítka Connect zvolí připojení se 
k EMG modulu (viz. obr. 5-5 vlevo). Po úspěšném připojení aplikace čeká na další 
pokyny. Nyní je potřeba, aby se uživatel připravil na měření EMG signálu. Až bude 
připraven, odešle aplikaci text „start“, následuje vypsání textu „klidova uroven“, kdy je 
nutné, aby uživatel setrval po dobu následujících deseti sekund zcela v klidu a 
s relaxovaným vyšetřovaným svalem. Modul teď totiž zaznamenává klidové hodnoty, 
s kterými bude poté srovnávat další měřený EMG signál. Po ukončení sběru dat pro 
zjištění klidové hodnoty je vypsán text „začátek EMG“ a následně započne samotné 
měření svalové aktivity (viz. obr. 5-5 uprostřed). V případě, že chce uživatel měření 
z nějakého důvodu přerušit, stačí napsat „p“, aplikace vypíše jako reakci na tento znak 
text „pauza“ a přeruší vypisování hodnot. Až se uživatel rozhodne v měření dále 
pokračovat, napíše „r“ (z angl.. run), aplikace odpoví textem „pokracovat“ a opět spustí 
výpis hodnot (viz. obr. 5-5 vpravo). 
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5.7 Příklad využití 
Realizovaný EMG modul může být využíván pro širokou škálu terapeutických her 
s různou koncepcí. Cílem terapie může být například dosažení co nejrychlejší kontrakce 
svalu zvolené úrovně, jako reakci na určitý externí podnět, například grafického nebo 
zvukového typu. Terapeutická hra může například představovat hráče golfu, který se 
snaží odpálit míček co nejrychleji po jeho zobrazení. Čím dříve se uživateli podaří 
dosáhnout dané úrovně svalové kontrakce, tím dále míček doletí. Terapeutické procesy 
mohou vyžadovat například také výdrž v kontrahovaném stavu po určitou dobu. 
Vizualizaci hry je možné realizovat pomocí běžce, který v průběhu trati naráží na různé 
překážky jako například kaluže, či bláto a setrvání ve svalové kontrakci mu umožní 
překážku přeskočit. Další terapeutický cíl může být zaměřen na zvýšení maximální síly 
kontrakce. Grafická prezentace takto zaměřené terapie může představovat atleta při skoku 
do dálky. Nejvyšší dosažená síla kontrakce odpovídá značce viditelné v písku, uživatel 
tak ví, jakou úroveň se musí snažit překonat.  
 
 
 
 
Obr. 5-5: Uživatelské rozhraní mobilní aplikace (vlevo- úvodní obrazovka, 
uprostřed a vpravo průběh měření) 
 36 
6 ZHODNOCENÍ VÝSLEDKŮ 
6.1 Analogová část 
Funkčnost analogové části zařízení byla ověřena snímáním EMG signálu ze svalu 
biceps brachii pomocí osciloskopu za jednotlivými funkčními bloky. Na následujícím 
obrázku (obr. 6-1) je zobrazen EMG signál po průchodu vstupním zesilovačem. Je 
zřejmé, že odlišení signálu relaxovaného a kontrahovaného svalu není na výstupu tohoto 
zesilovače uspokojivé. 
 
 
 
 
 
 
 
 
Na obr. 6-2 je znázorněn výstup z DP. Na obrázku je patrné dobré odlišení úrovně 
relaxovaného a kontrahovaného svalu. Dále je vidět, že signál osciluje okolo střední 
hodnoty 1,5 V, která představuje polovinu napájecího napětí. Signál dosahuje amplitudy 
až 1,85 V. 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 6-1: Signál za vstupním zesilovačem 
Obr. 6-2: Signál za DP 
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Signál za HP, který je zobrazen na obr. 6-3, si zachovává stejnou amplitudu jako po 
průchodu DP, jelikož je HP realizována RC článkem bez jakéhokoliv zesílení. 
 
 
 
 
 
 
 
 
Následující obrázek (obr. 6-4) ukazuje signál za výstupním zesilovačem, který signál 
zesiluje dvakrát. Amplituda signálu pak dosahuje hodnot až kolem 2,3 V. Tento signál je 
přiveden na pin A/D převodníku mikroprocesoru a dále zpracováván.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 6-3: Signál za HP 
Obr. 6-4: Signál za výstupním zesilovačem 
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6.2 Kompletní zařízení 
Následující obrázek (obr. 6-5) představuje reálnou desku plošných spojů, osazenou 
součástkami a zasazenou do krabičky. Další obrázek (obr. 6-6) potom prezentuje finální 
podobu celého EMG modulu včetně zapouzdření a kabelu pro připojení ke snímacím 
elektrodám. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 6-6: Kompletní zařízení 
Obr. 6-5: Deska plošných spojů 
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6.3 Měření  
S EMG modulem byla uskutečněna řada měření svalové aktivity, která prověřila jeho 
funkčnost. Měření bylo prováděno na různých svalech i různých subjektech. Ukázky 
naměřených dat představují tabulka 6-1 a tabulka 6-2. 
 
Tabulka 6-1: Naměřená data na svalu biceps brachii – různé subjekty 
Pohlaví Věk Max pravá 
[mV] 
Max levá 
[mV] 
1,5 kg 
pravá 
[mV] 
1,5 kg levá 
[mV] 
Muž 19 1090 950 809 770 
Muž 56 964 872 700 730 
Žena 81 826 939 834 813 
Žena 46 883 865 777 746 
Muž 28 1284 1305 830 680 
Žena 68 812 756 430 340 
Muž 8 929 841 750 770 
Muž 42 1087 1027 440 560 
Žena 39 1143 1048 670 630 
 
 
Tabulka 6-2: Naměřená data – různé svaly 
 
 
Muž, 28 let 
Sval Max amplituda 
[mV] 
Biceps brachii 1305 
Triceps brachii 1252 
Quadriceps femoris 1122 
Triceps surae 1080 
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Z naměřených dat jsou patrné rozdíly mezi dosaženou amplitudou u žen a mužů, kdy 
ženy obecně dosahují nižších hodnot. Výjimku tvoří žena (39 let), která je po celý život 
sportovně velice aktivní. Nejvyšších amplitud ze všech měřených subjektů dosahuje muž 
(28 let), který podstupuje každý den náročný fyzický trénink a je v nejlepší fyzické 
kondici. Umístění elektrod při průběhu měření představuje následující obrázek (obr. 6-7). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Obr. 6-7: Umístění elektrod při měření 
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ZÁVĚR 
Fyziologický základ popsaný na začátku práce přibližuje stavbu svalu a princip vzniku 
svalové kontrakce. Další kapitola se věnuje elektromyografii a možnostem jejího snímání. 
Následující část představuje rozbor jednotlivých částí elektromyografu. Jsou uvedeny 
potřebné parametry a požadavky na tyto součásti, které se odvíjejí od vlastností 
elektromyografického signálu. Na základě výše zpracovaných informací je navrhnut 
jednoduchý EMG modul, který je určen pro využití při terapeutických procesech. Cílem 
návrhu je vytvoření malého, přenosného, bateriově napájeného přístroje, který bude 
komunikovat s cílovým zařízením přes bluetooth 4.0. Toto komunikační rozhraní umožní 
uživateli připojit se s modulem k mobilnímu telefonu či tabletu a terapeutické snažení tak 
jednoduše přesunout z ordinace do pohodlí domova, chaty či kamkoliv jinam. V modulu 
je zahrnuto vstupní zesílení, filtrace neužitečného signálu, výstupní zesílení, převod do 
digitální podoby, zpracování signálu a následný přenos do cílového zařízení. Pro 
komunikaci s tímto zařízením je zvolena volně dostupná aplikace nRF UART.  
Realizace EMG modulu dle zadání byla na základě vypracovaného návrhu 
úspěšná. Podařilo se dosáhnout opravdu zřetelného odlišení relaxovaného a 
kontrahovaného svalu v EMG signálu. Velikost desky plošných spojů se podařilo 
redukovat až na rozměry několika centimetrů, což umožnilo zapouzdření zařízení do 
malé, ergonomické krabičky, která se pohodlně vejde do dlaně. Funkčnost analogové 
části zařízení je demonstrována pomocí screenshotů z osciloskopu, použitého v průběhu 
měření na svalu biceps brachii. Přehledná tabulka potom představuje výsledky měření 
EMG signálu na několika různých subjektech i několika různých svalech. Subjekty byly 
vybrány tak, aby byla zajištěna rozmanitost věku i jejich fyzické aktivity. 
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B. SEZNAM SOUČÁSTEK 
Part Value Package Part Value Package 
ANT1 ANTENNA_1LEFT 
LEFT_SMD L5 
10nH L-EUL2012C 
C1 1u C0603 L6 LCBA-601 LCBA-601 
C2 100n C0603 L7 LCBA-601 LCBA-601 
C3 68n C0603 I.01 R LED3MM 
C4 1u C0603 I.02 G LED0805 
C5 18p C0603 I.03 TLLG4400 TLLG4400 
C6 1u C0603 I.14 Y LED0805 
C7 1uF C0603 P1 none PIN-PAD-S 
C8 100n C0603 P2 none PIN-PAD-S 
C9 100n C0603 R1 100R R0603 
C10 100n C0603 R2 10k R0603 
C11 100n C0603 R3 8,2k R0603 
C12 22uF SMC_A R4 510R R0603 
C13 1.2pF C0603 R5 5,1k R0603 
C14 1.5pF C0603 R6 2,7k R0603 
C15 1uF C0603 R7 2,4k R0603 
C16 1uF C0603 R8 2,4k R0603 
C17 22uF SMC_A R9 47k R0603 
C18 100n C0603 R10 560R R0603 
C19 100n C0603 R11 1M R0603 
C20 100n C0603 R12 330R R0603 
C21 47n C0603 R13 100k R0603 
C22 2.2p C0603 R14 4k99 R0603 
C23 2n2 C0603 R15 1k R0603 
C24 1p C0603 R16 1k R0603 
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C25 1.5p C0603 R17 4k99 R0603 
C26 1n C0603 R18 100k R0603 
C27 100n C0603 R19 12k R0603 
C28 100n C0603 R21 100k R0603 
C29 56p C0603 R22 220R R0603 
C30 56p C0603 R23 100k R0603 
CON1 JEITA RC-5325A JACK4 R24 10k R0603 
D7 SMBJ6.8A SMB R74 10k R0603 
IC6 MC34673 UDFN8 R75 330R R0603 
IC8 NRF51422-QFAC QFN48-6X6 R76 330R R0603 
J1 
MOLEX  47346-
0001  MICRO USB 47346-0001 S1 TL32PO TL32PO 
JP1 none 1X01 SJ1  SJ 
JP2 WWD80G (6pinu) 2X03 SJ2  SJ 
JP3 None 1X01 T1 IRLML6402PBF MOSFET-P(SMD) 
JP4 none 1X01 U$1 CRYSTAL 16MHz KRYSTAL 
JP5 none 1X01 U1 
MCP6N11-
100E/SN 
MCP6N11-
001E/SN 
L1 LCBA-601 R0603 U2 OPA333AIDBVT OPA333AIDBVT 
L2 L-14C3N3SV4T L2012C U3 
MCP1801T-
3002I/OT 
MCP1801T-
3002I/OT 
L3 LCBA-601 R0603 U4 
MCP6N11-
010E/SN 
MCP6N11-
001E/SN 
L4 L-14C4N7SV4T L2012C U5 MCP6001T-I/OT MCP6001T-I/OT 
 
